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KATA PENGANTAR 
Alhamdulillah. Puji syukur kepada Allah yang telah menciptakan 
alam raya tempat menjajaki setapak demi setapak, cemas demi cemas, 
rindu demi rindu, dan cinta demi cita. Sungguh Allah adalah Sutradara 
terbaik, sehingga praktikan dapat melaksanakan serta menyelesaikan 
Laporan Praktek Kerja Lapangan (PKL) pada Rumah Sakit Islam Jakarta 
Cempaka Putih diwaktu yang tepat. 
Laporan kegiatan Peraktek Kerja Lapangan ini dibuat dalam rangk 
memenuhi salah satu persyaratan kelulusan untuk memperoleh gelar 
Sarana Ekononi pada program S1 Akuntansi, Fakultas Ekonomi, 
Universitas Negeri Jakarta. 
Selama menyusun laporan kegiatan Prektek Kerja Lapangan, 
praktikan tidak lepas dari dukungan serta bantuan dari beberapa pihak, 
sehingga praktikan dapat menyelesaikan laporan kegiatan Praktek Kerja 
Lapangan,. Maka dari itu praktikan mengucapkan terima kasih kepada: 
1. Allah SWT atas berkah rahmat, petunjuk, kesehatan, dan ridho-
Nya yang selalu diberikan kepada hamba-Nya 
2. Ibu, Bapak, dek Ila dan keluarga yang selalu menjadi 
penyemangat serta rumah untuk pulang 
3. Dr. I Gusti Ketut Agung Ulupui, SE., MSi, Ak, CA selaku Ketua 
Program Studi S1 Akuntansi Fakultas Ekonomi Universitas 
Negeri Jakarta 
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4. Unggul Purwohedi, SE., M.Si., Ph.D selaku dosen pembimbing 
laporan praktik kerja lapangan yang telah meluangkan waktunya 
untuk membimbing sehingga praktikan dapat menyelesaikan 
laporannya dengan sebaik mungkin. Terima kasih atas 
bimbingannya pak.  
5. Seluruh dosen Universitas Negeri Jakarta yang telah banyak 
memberikan ilmu yang bermanfaat selama praktikan duduk di 
bangku perkuliahan 
6. Humairah Yasilani Fitri, SE. selaku manajer akuntansi yang 
telah membantu praktikan dalam melakukan kegiatan praktek 
kerja lapangan. 
7. Mbak Dewi, mbak Nur, mas Faisal, mas Zamzam, dan mas 
Rengga yang telah membantu dan memberikan bimbingan 
selama praktikan melakukan Praktek Kerja Lapangan    
8. Teman-teman dan semua pihak yang tidak dapat disebutkan 
satu persatu yang banyak memberikan motivasi dan bantuan 
dalam melakukan penulisan laporan kegiatan Praktek Kerja 
Lapangan. 
Praktikan sangat menyadari bahwa dalam penulisan laporan 
kegiatan Praktek  Kerja Lapanga ini tidak luput dari kesalahan sebagai 
manusia biasa, oleh karena itu kritik dan saran yang sifatnya dapat 
membangun sangat praktikan harapkan demi kebaikan praktikan pada 
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masa yang akan datang dan semoga laporan kegiatan Praktik Kerja 
Lapangan ini dapat bermanfaat dan memberikan dampak yang positif bagi 
sekitar. 
 
Jakarta, 19 Oktober 2018 
Ahmad Natsiruddin 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
A. Latar Belakang PKL 
Meningkatnya pertumbuhan penduduk di Indonesia yang semakin 
tinggi yang mengakibatkan semakin tinggi pula SDM (Sumber Daya 
Manusia) yang dimiliki Indonesia, namun dengan terjadinya hal ini tidak 
memastikan bahwa SDM tersebut dapat bersaing dengan Negara lain. 
Maka dari itu, Indonesia harus melakukan pergerakan dalam dunia 
pendidikan dan menyeluhkan keterampilan sehingga SDM yang dimiliki 
Indonesia menjadi berkualitas dan mampu bersaing dengan tenaga kerja 
dari Negara lain. 
Salah satu cara yang sudah dilakukan pada sistem pendidikan 
Indonesia yaitu adanya  praktek atau terjun langsung ke Dunia kerja, 
karena dengan terjun langsung dapat memberi gambaran dan melatih SDM 
untuk persaingan kedepannya. Pada dunia kerja seseorang dituntut untuk 
tidak hanya mengandalakan ilmu pengetahuanyang dimilikinya, tetapi juga 
harus menggunakan keahlian dan keterampilan tinggi yang dimiliknya 
agar mampu bersaing dengan yang lainnya, di dunia yang semakin global 
seperti saat ini, dengan keahlian dan keterampilan yang dimiliki setiap 
indivudi akan mampu meningkatkan daya saing dan daya jual tersendiri 
bagi pemilik keahlian tersebut. Sehingga dapat melakukan persaingan 
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secara optimal dibidang yang dimiliknya dan mampu memberi manfaat 
baik kepada dirinya sendiri atau instansi tempat bekerjanya. 
Pada intinya, permasalahan dalam dunia kerja sangatlah luas. 
Keberanian dan kesiapan adalah salah satu yang harus dipersiapkan untuk 
menyelesaikan masalah tersebut. Pentingnya pendidikan pada era ini 
sebagai tolak ukur yang menjadi sorotan dimata dunia, sehingga dapat 
menciptakan SDM yang berkualitas dan mampu mendapatkan kehidupan 
yang lebih baik. 
Mahasiswa dengan stampel pemuda bangsa yang nantinya 
diharapkan akan menjadi penerus bangsa dapat membuat kehidupan yang 
lebih baik, tapi pada kenyataan banyak dari lulusan universitas mengalami 
kesulitan untuk beradaptasi dalam dunia kerja, hal tersebut disebabkan 
kurangnya kompentensi dan pengetahuan terhadap praktik di dunia kerja 
yang nyata, maka dari itu mahasiswa harus meningkatkan ilmu 
pengetahuan dan keterampilan yang dimiliknya di dunia kerja nyata yang 
dilakukan melalui kegiatan PKL (Praktek Kerja Lapangan). 
PKL (Praktek Kerja Lapangan) adalah sebuah media sarana bagi 
mahasiswa unuk mewujudkan sikap, kemampuan dari keterampilan yang 
dimiliki, dan ilmu pengetahuan yang sudah didapatkan di kelas selama 
perkuliahan saat PKL inilah waktunya untuk di praktekan. Pelaksanaan 
PKL yang dilakukan mahasiswa diberbagai instansi dan perusahaan akan 
sangat berguna untuk menimba ilmu yang tidak didapat di perkuliahan, 
mengasah keterampilan, dan menambah pengalaman. 
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Universitas Negeri Jakarta adalah salah satu Perguruan Tinggi 
Negeri yang menetapkan agenda PKL sebagai salah satu syarat kelulusan 
mahasiswanya, PKL juga merupakan Program untuk memberikan 
pengalaman kepada mahasiswa sekaligus keterampilan dengan cara terjun 
langsung kedunia pekerjaan yang sesungguhnya. 
Sebagai mahasiswa Universitas Negeri Jakarta khususnya 
mahasiswa S1 Akuntansi Fakultas Ekonomi, praktikan menjalankan 
kewajiban untuk melaksanakan PKL di Rumah Sakit Islam Jakarta 
Cempaka Putih yang berlokasi di Jl. Cempaka Putih Tengah I/1 Jakarta 
Pusat. Rumah Sakit Islam Jakarta merupakan badan usaha yang bergerak 
dalam bidang jasa berupa medis, walaupun usaha dalam bidang jasa, peran 
keuangan sangatlah penting. Maka dari itu, RSIJ Cempaka Putih memiliki 
Direktur Keuangan yang membawahi manajer-manajer, termasuk manajer 
akuntansi. Dalam melaksanakan kegiatan Praktek Kerja Lapangan, 
Praktikan melaksakan kegiatan tersebut pada bagian akuntansi Rumah 
Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih. 
 
B. Maksud dan Tujuan PKL 
1. Maksud PKL 
a. Memperluas sekaligus mengembangkan ilmu pengetahuan dan 
keterampilan yang sudah didapatkan dibangku  perkuliahan untuk 
dapat di aplikasikan di dunia kerja yang sesungguhnya. 
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b. Membandingkan dan menerapkan pengetahuan secara akademis 
yang berupa teori yang didapat di perkuliahan ke dunia kerja yang 
nyata. 
c. Memberikan kontribusi terhadap instansi atau lembaga milik 
swasta dimana praktikan mempraktikaannya, yaitu di Rumah Sakit 
Islam Jakarta Cempaka Putih. 
 
2. Tujuan PKL 
a. Mewujudkan serta mengaplikasikan sikap disiplin, tanggung 
jawab, dan sikap professional dalam bekerja sehingga menambah 
pengalaman serta keterampilan untuk mempersiapkan praktikan 
untuk terju langsung di dunia pekerjaan yang sesunggunya. 
b. Memberikan mahasiswa berupa pengalaman yang sesunggunya 
tentang dunia pelerjaan yang tidak didapatkan di bangku 
perkuliahan. 
c. Meningkatkan kerjasama sekaligus membina hubungan baik antara 
Fakultas Ekonomi Universitas Negeri Jakarta dengan instansi 
terkait dimana praktikan mempraktikan di Rumah Sakit Islam 
Jakarta Cempaka Putih. 
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C. Kegunaan PKL 
Adapun kegunaan dari kegiatan Praktek Kerja Lapangan itu sendiri 
dimana praktikan mempraktikannya di Bagian Keuangan Rumah Sakit 
Islam Jakarta Cempaka Putih. 
1. Kegunaan Bagi Mahasiswa 
a. Sebagai sarana persiapan segaligus ajang untuk mendapat 
pengalaman bagi diri sendiri untuk terjun ke dunia kerja 
yang sesungguhnya. 
b. Sebagai pelatihan rasa disiplin atas tugas yang diberikan 
ketika praktikan mempraktikan kegiatan PKL di Rumah 
Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih. 
c. Melatih praktikan untuk dapat bersosialisasi yang lebih 
baik di dunia kerja agar dapat melakukan komunikasi dan 
berorganisasi dengan baik. 
2. Kegunaan Bagi Fakultas Ekonomi Universitas Negeri Jakarta 
a. Menjalin serta meningkan kerjasama antara Fakultas 
Ekonomi Universitas Negeri Jakarta dengan Rumah Sakit 
Islam Jakarta Cempaka Putih khususnya dalam bidang 
akademik seperti keuangan. 
b. Mingkatkan citra Fakultas Ekonomi Univertas Negeri 
Jakarta untuk menciptakan calon para pekerja yang 
berkialitas baik. 
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3. Kegunaan Bagi Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih 
a. Menjaga dan menjalin hubungan baik antara Fakultas 
Ekonomi Universitas Negeri Jakarta dengan Rumah Sakit 
Islam Jakarta Cempaka Putih sebagai tempat praktikan 
melakukan kegiatan Praktik Kerja Lapangan. 
b. Bagi Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih 
mendapatkan tenaga kerja tambahan secara cuma-cuma 
untuk menyelesaikan perkerjaannya. 
 
D. Tempat PKL 
Praktikan melaksanakan kegiatan Praktik Kerja Lapangan di salah 
satu amal usaha milik organisasi Muhammadiyah, yaitu: 
Tempat  : Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih 
Alamat  : Jl. Cempaka Putih Tengah I/1 Jakarta Pusat  
  10510 
No. Telepon/Fax  : +62-21 425-0451/+62-21 420-6681 
E-mail   : rsijpusat@rsi.co.id  
 
E. Jadwal Waktu PKL 
Praktikan melaksanakan kegiatan Praktek Kerja Lapangan di 
Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih selama kurang lebih 40 hari 
kerja, kegiatan PKL dimulai tanggal 02 Juli 2018 sampai dengan 31 
Agustus 2018, praktikan  melaksanakan kegiatan PKL pada waktu kerja 
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normal yang ditetapkan di Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih, dari 
hari Senin hingga Jum’at, dengan jam kerja mulai pukul 07.30 hingga 
pukul 16.30. Pelaksaan kegiatan PKL dibagi menjadi 3 tahap, yaitu: 
a. Tahap Persiapan 
Tahap persiapan adalah langkah awal dalam pelaksanaan 
kegiatan PKL, pada tahap persiapan, praktikan membuat surat 
izin melaksakan kegiatan PKL dari Universitas Negeri Jakarta 
untuk diajukan kepada pihak Rumah Sakit Islam Jakarta 
Cempaka Putih 
b. Tahap Pelaksanaan 
Pada tahap pelaksaan, kegiatan Praktek Kerja Lapangan di 
Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih dilaksanakan mulai 
hari Senin, 02 Juli 2017 sampai dengan hari Jum’at, 31 Agustus 
2017 
c. Tahap Penulisan Praktek Kerja Lapangan 
Tahap penulisan laporan kegiatan Praktek Kerja Lapangan 
dilaksanakan setelah pelaksaan kegiatan PKL selesai, pada 
tahap ini praktikan menyusun laporan dari hasil kegiatan PKL 
setelah praktikan mendapatkan data-data yang diperlukan 
dalam pembuatan Laporan PKL dan praktikan mendapat dosen 
pembimbing yang sudah ditentukan untuk berkomunikasi serta 
berkonsultasi dalam penulisan laporan kegiatan Praktek Kerja 
Lapangan. 
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BAB II 
TINJAUAN UMUM TEMPAT PKL 
A. Sejarah Perusahaan 
A. Sejarah Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih 
Gagasan awal didirikan Rumah Sakit Islam Jakarta bermula dari 
dirasakannya kebutuhan akan pelayanan rumah sakit yang bernafaskan 
islam. Dr.H.Kusnadi sebagai salah satu tokoh Muhammadiyah 
tergugah untuk memulai memikirkan adanya suatu rumah sakit yang 
pelayanannya bersifat islami. 
Dr.H.Kusnadi selalu menyampaikan gagasannnya untuk 
membangun rumah sakit. Maka dalam tempo yang singkat akhirnya 
mampu meyakinkan pihak-pihak yang terkait untuk mendukung 
pendirian rumah sakit tersebut yang didalamnya juga ada andil tokoh-
tokoh penting dalam persyarikatan Muhammadiyah. Pembangunan 
amal usaha ini dinyatakan sesuai dengan tujuan dan usaha-usaha 
Muhammadiyah dalam melakukan amal usahanya, maka 
Muhammadiyah pun sepakat untuk segera mendirikan sebuah rumah 
sakit di Jakarta. 
Sebagai langkah awal, pada tahun 1967 setelah melakukan bebagai 
pertimbangan dan usulan-usulan pendirian rumah sakit dan 
mempelajari ketentuan dan perundang-undangan yang berlaku, maka 
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tanggal 18 April 1967 berdasarkan akte nomer 36 tahun 1967 dengan 
notaris R Surojo Wongsowidjojo, berdirilah Yayasan Rumah Sakit 
Islam Jakarta (RSIJ) yang diketuai oleh Dr.Kusnadi. (Sumber: 
www.rsi.co.id/tentang-kami/sejarah)  
Langkah selanjutnya yang dilakukan yayasan adalah mencari dana 
pembangunan rumah sakit. Salah satu upaya pencarian dana adalah 
melalui NOVIB (Nederlands Organisatie Voor Internationale 
Behulpazaam Heid) yaitu salah satu lembaga pemerintahan Belanda 
yang memberikan bantuan dana ke pihak-pihak yang memerlukannya. 
Selain dari NOVIB, pada saatu itu pembangunan rumah sakit 
mendapatkan bantuan dari berbagai pihak, diantaranya dari jasa para 
pengusaha muslim dan pemerintah DKI Jakarta yang dipergunakan 
untuk pembangunan sarana fisik Rumah Sakit Islam Jakarta. Terlebih 
setelah diperoleh tanah seluas kurang lebih 7 (tujuh) hektar yang 
terletak di daerah Cempaka Putih. Dalam hal alokasi tanah di daerah 
tersebut, Bapak Gubernur DKI Jakarta Letnan Jendral (Purn) Ali 
Sadikin memiliki andil cukup besar dan membantu perkembangan 
selanjutnya. 
Pada tahun 1968, tepatnya tanggal 7 Maret 1968 terjadi 
penandatanganan MOU (Memoradum Of Understanding) antara pihak 
Yayasan Rumah Sakit Islam Jakarta yang diwakili oleh Dr.H.Kusnadi 
dengan SCCFA (State Committe for Coordinating Foreign Aid) yang 
bernaung di Departemen Luar Negeri Pemerintahan Belanda yang 
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diwakili oleh B.J.Oeding. Isi perjanian tersebut SCCFA akan 
memberikan bantuan sebesar 75% dari biaya yang dibutuhkan untuk 
membangun Rumah Sakit Islam Jakarta. 
Tahun 1971 setelah melalui proses perjuangan yang sangat 
panjang, tepat pada tanggal 23 Juni 1971, Rumah Sakit Islam Jakarta 
berdiri dengan kokoh yang diresmikan oleh Presiden Soeharto. Pada 
saat itu Rumah Sakit Islam Jakarta memiliki gedung dengan fasilitas 
ruang perawatan sejumlah 56 tempat tidur. Pada tahun 1973 
dibagunlah ruang perawatan kelas I dengan kapasitas 16 kamar tidur. 
Pada tahun 1975, dengan penataan manajemen yang ketat, Rumah 
Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih memperoleh keuntungan dana. 
Bapak Fahmi Chotib, Drs,Ek sebagai Direktur Keuangan dengan 
keahliannya dibidang manajemen sangat dirasakan, demikian pula 
peran Bapak HS. Projokusumo yang selalu mengingatkan akan 
pentingnya peralatan, pemeliharaan, dan internal control. Namun 
dengan demikian dana tersebut belum mencukupi untuk 
mengembangkan sarana fisik, alat-alat medis maupun peningkatan 
biaya hidup karyawan yang jumlahnya dari tahun ke tahun terus 
meningkat. 
Di tahun 1979, atas bantuan presiden Soeharto, Rumah Sakit Islam 
Jakarta Cempaka Putih membangun empat buah gedung perawatan. 
Pada tahun ini istilah Zaal dirubah menjadi Pavilium. Masih pada 
tahun yang sama, dengan dukungan anggaran pendapatan yang 
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didapatkan sendiri dari Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih 
berhasil membangun Apotik, kamar Rontgen dan Laboratorium. Pada 
tahun 1981 dibangun lagi ruang pearwatan kelas 1 dengan kapasitas 32 
tempat tidur dan asrama putera dengan kapasitas 56 orang. 
Pada tahun 1982 Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih 
membangun gedung Sekolah Perawatan Kesehatan (SPK) yang 
berlantai empat dan mampu menampung 100 siswi. Pembangunan 
tersebut mendapat dukungan dari Pemerintah Saudi Arabia. Pada tahun 
ini juga Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih berhasil 
membangun ruang perawatan Intensive Care Unit (ICU) dengan 
kapasitas 8 tempat tidur yang dilengkapi dengan fasilitas gas medik 
sentral. (Sumber: www.rsi.co.id/tentang-kami/sejarah) 
Dari tahun ketahun Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih 
mengalami perkembangan yang sangat pesat. Pada tahun 1986 hingga 
1987 Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih memiliki kapasitas 
tempat tidur sebanyak 250 tempat tidur untuk perawatan kelas III yang 
berarti 50% total kapasitas tempat tidur di Rumah Sakit Islam Jakarta 
Cempaka Putih. Hal ini menunjukan bahwa Rumah Sakit Islam Jakarta 
Cempaka Putih sebagai wujud fungsi sosial dari amal usaha 
Muhammadiyah yang selalu memperhatikan orang-orang kecil yang 
tidak mampu. Pada tanggal 23 Juni 2001, Rumah Sakit Islam Jakarta 
Cempaka Putih telah mampu menyediakan 466 tempat tidur yang 
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didukung 1.444 tenaga medis perawat dan non medis serta bebagai 
peralatan canggih. 
Tahun 2009, tepatnya pada tanggal 18 Desember 2009, Prof. DR 
Din Syamsuddin, MA selaku ketua umum PP Muhammadiyah 
melakukan peletakan batu pertama pembangunan klinik raudhah dan 
melakukan peresmian masjid Ar-Rahman. 
9 Februari 2012 telah diresmikannya gedung baru “Gedung Mina” 
oleh ketua umum PP Muhammadiyah pada saat itu, yaitu Prof. Dr. Din 
Syamsuddin, MA bersama Wamenkes Prof. DR. Ali Ghufron, MSc., 
Ph.D dan gubernur DKI Jakarta Ir. Joko Widodo. Masih ditahun yang 
sama, pada tanggal 30 Juli 2012, Prof. DR. HM. Din Syamsuddin MA 
selaku ketua umum PP Muhammadiyah meresmikan RSIJTV dan 
streaming RSIJTV. Pada tanggal 9 Oktober 2012 diresmikanlah studio 
TV dan Radio oleh Direktur Utama RS Islam Jakarta Cempaka Putih 
Dr. Prastowo Sidi Pramono, Sp.A, yang langsung medapat juara I Persi 
Award pada tanggal 10 November 2012 ditingkat nasional. 
Pada tangga 12 November 2014 RS Islam Jakarta Cempaka Putih 
menjadi Rumah Sakit Tipe B – Pendidikan Utama . laju ditahun 2015, 
tepatnya ditanggal 23 Juni 2015 dilakukannya peresmian Gedung 
Pendidikan dan Pelatihan RS Islam Jakarta Cempaka Putih sebagai 
gedung PUSDIKLAT PKU Muhammadiyah oleh Prof. DR. Din 
Syamsuddin, MA. Ditahun 2016 tepatnya pada tanggal 5 Agustus 
2016, Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih lulus paripurna 
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bintang lima Akreditasi Rumah Sakit versi 2012. (Sumber: 
www.rsi.co.id/tentang-kami/sejarah) 
 
B. Falsafah, Visi, Misi, Motto, dan Tujuan 
Falsafah 
Rumah Sakit Islam Jakarta adalah perwujudan dari iman sebagai amal 
shaleh kepada Allah SWT dan menjadikannya sebagai saran ibadah. 
 
Visi 
Visi merupakan tujan panjang suatu organisasi yang juga menjadi 
landasan pegawai dalam menjalankan tugasnya untuk mewujudkan 
keinginan organisasi tersebut, khususnya Rumah Sakit Islam Jakarta 
Cempaka Putih. RSIJ memiliki visi yang sesuai dengan kebutuhan 
RSIJ memiliki visi yang sesuai dengan keberadaan rumah sakit yang 
memberikan pelayanan bernafaskan Islam kepada Masyarakat, yaitu: 
Berlandaskan semangat fastabiqul khairot, RSIJ Cempaka Putih 
menjadi pusat rujukan yang memiliki keunggulan bertaraf 
internasional untuk mengamalkan perintah Allah dalam bidang 
kesehatan. 
Misi 
1. Pelayanan kesehatan yang islami, professional dan bermutu 
dengan tetap peduli pada kaum dhu’afa 
2. Mampu memimpin pengembangan rumah sakit lainnya 
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3. Mampu menyelenggarakan pendidikan kedokteran dan 
perkaderan bagi tenaga kesehatan lainnya. 
 
Sebagai bukti penerapan misinya, RSIJ Cempaka Putih 
mengutamakan kaum dhu’afa dengan menyediakan fasilitas tempat 
tidur terbanyak pada kelas II dan kelas III. Yang juga menandakan 
bahwa pelanggan RSIJ Cempaka Putih datang dari berbagai kalangan, 
baik menengah ke bawah maupun menengah ke atas, pelayanan 
Asuransi Kesehatan dan tanpa membeda-bedakan agama dan golongan 
atau status sosial di masyarakat. 
 
Motto 
Dalam kegiatannya sehari-hari, RSIJ Cempaka Putih memiliki motto 
yang dijadikan sebagai landasan untuk memotivasi mereka, yaitu: 
“Bekerja sebagai ibadah, ihsan dalam pelayanan.” 
Organisasi rumah sakit saat ini sudah menjadi lahan bisnis yang 
berorientasi laba. Namun tentunya tidak mungkin mengabaikan fungsi 
sosialnya. Motto RSIJ dapat menjadi salah satu teknik penjualan 
dengan memberi warna lain, yaitu meyakinkan pelanggan bahwa 
pelayanan yang diberikan oleh seluruh pegawai dijadikan sebagai 
suatu amalan yang penuh dengan keikhlasan. Hal ini dapat menjadi 
modal untuk menumbuhkan kepercayaan pelanggan terhadap 
pelayanan yang ada di RSIJ. 
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Tujuan 
Mewujudkan derajat kesehatan yang setinggi-tingginya bagi semua 
lapisan masyarakat melalui pendekatan pemeliharaan kesehatan, 
pencegahan penyakit, penyembuhan penyakit, dan pemulihan 
kesehatan yang dilaksanakan secara menyeluruh sesuai dengan 
perundang-undangan, serta tuntutan ajaran islam dengan tidak 
memandang agama, golongan, dan kedudukan di masyarakat. 
 
Sasaran Strategi 
Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih memiliki sasaran 
strategi guna usaha pencapaian visi dengan mengupayakan dengan 
maksimal sumber daya yang ada. Penyusunan saran strategi dilakukan 
disetiap aspek, baik SDM, Proses, Kepuasan pelanggan, dan keuangan. 
(Sumber: www.rsi.co.id/tentang-kami/visi-misi)  
 
C. Prestasi 
Sebagai amal usaha Muhammadiyah yang berkembang dibidang 
kesehatan, RSIJ Cempaka Putih dalam perjalanannya yang panjang 
mendapatkan beberapakali prestasi. Praktikan mengambil sampel 
prestasi yang diraih oleh RSIJ Cempaka Putih selama 3 tahun terakhir: 
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2017: 
1) Juara 1 : Steritulle, Inovasi dalam Perawatan Luka Bakar 
: Innovation in Hospital Management and Goverment 
Project : Persi Award - IHMA 
2) Runner Up : Assesment dan Penilaian Kinerja sebagai 
Upaya Meningkatkan Kualitas SDI : Human Resource 
Development : Persi Award - IHMA 
3) Juara 3 Poster Patient Safety dengan Judul Telaah Resep 
Meminimalisir KTD Akibat Interaksi Obat : Persi Award - 
IHMA 
4) Juara 2 Hand Hygiene Dance : Persi Award – IHMA 
 
2016: 
1) Lulus Paripurna Bintang Lima : Sertifikasi Akreditasi 
Rumah Sakit 
2) Pemenang Terbaik  : Pelangi Monitoring Mutu Pelayanan : 
Human Resources Developement Project : Persi Award - 
IHMA 
3) Runner Up : Multilevel Pahala Menuju Sukses Dunia 
Akhirat : Corporate Social Responsibility Project : Persi 
Award - IHMA 
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4) Pemenang Harapan II : Lomba Hand Hygiene Dance : Persi 
Award - IHMA 
2015: 
1) Runner Up : Tall Man Lattering dan Penandaan Label 
Dosis Menurunkan Angka Kejadian Medication Error : 
Patient Safety Project : Persi Award - IHMA  
2)  Runner Up : Komunikasi Medis Effektif Melalui Catatan 
Elektronik : Inovation in Healthcare Project : Persi Award 
– IHMA. (Sumber: www.rsi.co.id/tentang-kami/prestasi)  
D. Struktur Organisasi 
Struktur organisasi Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih 
berdasarkan Surat Keputusan Badan Pelaksana Harian Rumah Sakit 
Islam Jakarta No. 030/KEP/I.6.AU/D/2016 tertanggal 21 Juli 2018 
tentang struktur Organisasi dan Tata Kerja Rumah Sakit Islam Jakarta 
Cempaka Putih sebagai berikut: 
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STRUKTUR ORGANISASI RUMAH SAKIT ISLAM 
JAKARTA CEMPAKA PUTIH 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 2.1 
(Sumber: Buku Pedoman & Struktur Organisasi RSIJ Cempaka Putih) 
 
Rumah Sakit Islam Jakarta dibawah naungan Pimpinan Pusat 
Muhammadiyah sebagai amal usaha Muhammadiyah yang berperan 
dalam bidang kesehatan. Pimpinan Pusat Muhammadiyah menunjuk 
Badan Pengawas Harian Rumah Sakit Islam Jakarta untuk mengawasi 
dan menangungi kegiatan yang dilakukan RSIJ. 
1. Direktur Rumah Sakit Islam Jakarta bertugas menjabarkan visi 
dan misi rumah sakit ke dalam kebijakan oprasional yang meliputi 
pengorganisasian, pengkoordinasian, pengawasan, evaluasi, dan 
Direktur 
Keuangan 
Manajer 
Keuangan 
Manajer 
Pemasaran 
Manajer 
Sistem 
Koordinator 
dan Staf 
Koordinator 
dan Staf 
Koordinator 
dan Staf 
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pembinaan pelaksanaan tugas rumah sakit sesuai ketetapan yayasan 
serta peraturan perundang-undangan yang berlaku, serta 
berkoordinasi langsung dengan Komite Koordinasi Pendidikan dan 
Komite-komite yang terkait di RSIJ. Rumah Sakit Islam Jakarta 
mempunyai satuan organisasi yang langsung dibawahi Direktur, 
yaitu SPI (Satuan Pemeriksa internal Internal). 
 
2. Direktur Pelayanan Medis memiliki fungsi utama mengelola 
pelayanan medis yang diberika rumah sakit kepada pasien. 
Direktur Pelayanan Medis  bertanggungjawab penuh kepada 
Direktur Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih. 
 
 
3. Direktur Penunjang Medis bertugas menyelenggarakan fungsi- 
fungsi manajemen dalam penyelenggaraan pelayanan penunjang 
klinik, berkoordinasi dengan bagian Pemeliharaan membawahi 3 
(tiga) Manajer, diantaranya: Manajer Gizi, Manajer Penunjang, dan 
Manajer Rekam Medik. 
 
4. Direktur SDM dan BINDATRA bertugas menyelenggarakan 
fungsi-fungsi manajemen dalam bidang administrasi umum, 
Direktur Sumber Daya Manusia dan Binroh, membawahi Manajer 
SDM dan BINDATRA itu sendiri. Seluruh staf rumah sakit 
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termasuk didalamnya Direktur beserta Manajer bertanggung jawab 
kepada Badan Pengurus Yayasan Rumah Sakit Islam. 
 
Karena praktikan melaksanakan kegiatan Praktek Kerja 
Lapangan dibagian akuntansi, praktikan lebih menekankan struktur 
organisasi yang memiliki sangkut pahut dengan bagian akuntansi. 
Dalam struktur organisasi yang terbaru ini, berbeda dengan 
struktur organisasi yang lama, pada struktur organisasi yang lama, 
manajer keuangan dan manajer akuntansi dipisahkan. Akan tetapi 
dalam struktur organisasi yang terbaru ini ada perubahan, yaitu 
manajer keuangan dan manajer keuangan satukan. Kaitannya 
dengan mata kuliah yang sudah praktikan pelajari dengan yang 
terjadi ditempat praktik kerja lapangan adalah akuntansi 
manajemen. Akuntansi manajemen merupakan sistem akuntansi 
yang berkaitan dengan ketentuan dan penggunaan informasi 
akuntansi untuk manajer atau manajemen dalam suatu organisasi 
dan untuk memberikan dasar kepada manajemen untuk membuat 
keputusan bisnis yang akan memungkinkan manajemen akan lebih 
siap dalam pengelolaan dan melakukan fungsi kontrol. Hal ini 
diterapkan di RSIJ Cempaka Putih sebagai salah satu unit kerja 
yang bergerak dibidang jasa. 
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5. Direktur keuangan mempunyai fungsi utama menjamin 
pengelolaan dan pengembangan fungsi Manajemen Keuangan, 
Akuntansi, dan Sistem Informasi Kesehatan Pemasaran yang 
mengacu pada kebijakan akuntansi dan kode rekening rumah sakit 
dilingkaran BPH Rumah Sakit Islam Jakarta, visi & misi Badan 
Pelaksana Harian Rumah Sakit Islam Jakarta serta sasaran strategis 
Direktur Utama. Tugas kedua dari direktur keuangan adalah 
bertanggung jawab kepada Direktur Utama.  
Selain kedua tugas diatas, direktur keuangan dalam 
melaksanakan tugasnya dibantu oleh: 
a. Manajer Keuangan 
b. Manajer Akuntansi 
c. Manajer Sistem Informasi kesehatan 
d. Manajer Pemasaran 
 
5.1 Manajer Keuangan mempunyai tugas membantu Direktur 
Keuangan, dengan fungsi utamanya mengelola administrasi 
pasien rumah sakit, penagihan piutang kepada pelanggan dan 
perbendaharaan rumah sakit untuk memenuhi kebutuhan rumah 
sakit yang mengacu pada kebijakan akuntansi dan kode 
rekening dilingkungan badan pelaksana harian rumah sakit 
islam Jakarta sesuai dengan standar operasional prosedur yang 
berlaku serta memenuhi sasaran strategis Direktur Keuangan. 
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Manajer keuangan bertanggung jawab kepada Direktur 
Keuangan. Selain tugas diatas, Manajer Keuangan dalam 
kerjanya juga dibantu oleh: 
a) Kepala Seksi Administrasi Pasien 
b) Kepala Seksi Penagihan 
c) Kepala Seksi Perbendaharaan 
 
5.1.1 Kepala Seksi Administrasi Pasien mempunyai tugas 
membantu manajer keuangan dengan fungsi utamanya 
mengelola fungsi administrasi keuangan pasien rumah 
sakit yang meliputi penataan rekening, pencatatan dan 
perhitungan biaya pasien yang mengacu pada pedoman, 
tata tertib dan standar prosedur operasionalan yang 
berlaku serta program kerja bagian keuangan. Kepala 
seksi administarsi bertanggung jawab kepada manajer 
keuangan. Dalam melaksanakana tugasnya, kepala seksi 
administrasi pasien dibantu koordinator dan pelaksana 
oleh: 
a) Koor. Data Rekening dan Pasien Umum 
b) Koor. Administrasi Pasien VIP 
c) Koor. Administrasi Pasien Instansi dan Asuransi 
d) Koor. Administrasi Pasien BPJS PBI 
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e) Koor. Administrasi Pasien Non PBI dan 
Ketenaga Kerjaan 
f) Koor Administrasi Pasien-Pasien Sore 
 
5.1.2 Kepala Seksi Penagihan memiliki tugas membantu 
manajer keuangan, dengan fungsi utamanya mengelola 
penagihan piutang kepada pelanggan rumah sakit, baik 
pribadi, perusahaan maupun asuransi (termasuk 
meneliti dan memberikan masukan kepada direktur 
keuangan akan mampu atau tidaknya seorang pasien 
membayar biaya pengobatan) yang mengacu pada 
kebijakan akuntansi dan kode rekening rumah sakit 
dilingkungan Badan Pelaksana Harian Rumah Sakit 
Islam Jakarta serta pedoman tata tertib dan standar 
operasional prosedur sesuai ketentuan yang berlaku dan 
program kerja bagian keuangan. Kepala sesksi 
penagihan bertanggung jawab kepada manajer 
keuangan. Dalam melaksanakan tugasnya, kepala seksi 
penagihan dibantu oleh: 
a) Koor. Penagihan Pribadi dan Piutang 
b) Koor. Penagihan Instansi dan Asuransi 
Perusahaan 
c) Penanggung jawab Penagihan BPJS 
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5.1.3 Kepala Seski Perbendaharaan mempunyai tugas 
membantu manajer keuangan dengan fungsi utamanya 
mengelola fungsi perbendaharaan rumah sakit  yang 
meliputi penerimaan, penyimpanan dan pengeluaran 
uang, pemberdayaan uang tersimpan, pemantauan 
ketersediaan modal kerja rutin dan pencarian sumber 
dana tambahan untuk mememnuhi kebutuhan rumah 
sakit dan pihak eksternal yang mengacu pada kebijakan 
akuntansi sesuai kode rekening Rumah Sakit 
dilinkungan Badan Pelaksana Harian RSIJ, dan standar 
operasional prosedur sesuai ketentuan yang berlaku 
pada program kerja bagian keuangan. Kepala Seksi 
Perbendaharaan bertanggung jawab kepada Manajer 
Keuangan. 
Dalam melaksanakan tugasnya, Kepala Seksi 
Perbendaharaan dibantu oleh: 
a) Koordinator Kasir Pengeluaran 
b) Koordinator Kasir Penerimaan 
 
5.2 Manajer Akuntansi mempunyai tugas membantu Direktur 
Keuangan degan fungsi utamanya mengelola kegiatan 
akuntansi dan mengembangkan sistem akuntansi di rumah sakit 
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yang meliputi pengecekan dan persetujuan atas bukti-bukti 
penerimaan dan pengeluaran, pelaksanaan administrasi jasa 
medis dan non medis, penerbitan SPMU (Surat Perintah 
Mengeluarkan Uang), proses perpajakan, pengelolaan account 
payable, pencatatan transaksi keuangan, dan penyusunan 
laporan keuangan sesuai dengan pedoman akuntansi dan kode 
rekening Badan Pelaksana Harian RSIJ juga rencana strategis 
Direktur Administrasi Keuangan dan Sistem Informasi Rumah 
Sakit. Manajer akuntansi bertanggung jawab kepada Direktur 
Keuangan. Dalam melaksanakan kegiatan praktek kerja 
lapangan, praktikan ditempatkan dibagian akuntansi dan 
dibimbing oleh manajer akuntansi. Pada struktur organisasi 
yang terbaru, manajer akuntansi dan keuangan digabung. Yang 
awalnya manajer keuangan dan akuntansi masing-masing, 
berdasarkan Surat Keputusan Badan Pelaksana Harian Rumah 
Sakit Islam Jakarta No. 030/KEP/I.6.AU/D/2016 tertanggal 21 
Juli 2018 tentang struktur Organisasi dan Tata Kerja Rumah 
Sakit Islam Jakarta manajer akuntansi dan keuangan dijadikan 
satu.  Dalam melaksakan tugasnya, Manajer Akuntansi dibantu 
oleh: 
a) Kepala Seksi Pajak 
b) Kepala Seksi Akuntansi Keuangan 
c) Kepala Seksi Akuntansi Manajemen 
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5.2.1 Kepala seksi pajak mempunyai tugas untuk membantu 
Manajer Akuntansi dengan fungsi utamanya mengelola 
kegiatan Perpajakan dan Administrasi Jasa Medis yang 
meliputi pelaksanaan administrasi jasa medis dan non 
medis, perhitungan dan pengurusan perpajakan, 
pengelolaan account payable untuk memenuhi 
kebutuhan rumah sakit dan pihak eksternal yang 
mengacu pada kebijakan akuntansi Badan Pelaksana 
Harian Rumah Sakit Islam Jakarta, pedoman 
pengadaan/pembelian barang/jasa Badan Pelaksana 
Harian Rumah Sakit Islam Jakarta serta program kerja 
Bagian Akuntansi. Kepala Seksi Pajak bertanggung 
jawab kepada Manajer Akuntansi. Dalam melaksanakan 
tugasnya, Kepala Seksi Pajak dibantu: 
a) Koordinator Perpajakan 
b) Koordinator Jasa Medis 
 
5.2.2 Kepala seksi akuntansi bertanggung jawab kepada 
Manajer Akuntansi. Dalam melaksanakan tugasnya, 
kelasa seksi akuntansi keuangan dibantu oleh: 
a) Koordinator Akuntansi Keuangan 
b) Koordinator Akuntansi Biaya 
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c) Koordinator Administrasi Piutang 
d) Koordinator Administrasi Hutang 
 
5.2.3 Kepala Seksi Akuntansi Manajemen dan Anggaran 
mempunyai tugas membantu Manajaer Akuntansi 
dengan fungsi utamanya mengelola kegiatan akuntansi 
manajemen dan anggaran yang meliputi pengendalian 
anggaran dan biaya yang terdiri dari proses penyusunan 
anggaran, monitoring pelaksanaan anggaran, evauasi 
pelaksanaan anggaran dan laporan akuntansi 
pertanggungjawaban, analisis investasi, analisis biaya, 
evaluasi dan pengembangan sistem akuntansi dan 
laporan akuntansi manajemen yang mengacu pada 
kebijakan akuntansi dan dan kode rekening 
dilingkungan Badan Pelaksana Harian Rumah Sakit 
Islam Jakarta dan Standar Operasional Prosedur yang 
berlaku serta sasaran startegis direktur keuangan. 
Kepala Seksi Akuntansi Manajemen bertanggung jawab 
kepada Manajer Akuntansi. Kepala Seksi Akuntansi 
Manajemen dalam melaksanakan tugasnya dibantu 
oleh:. 
a) Koordinator Anggaran dan Akuntansi 
Manajemen 
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b) Koordinator Penjagaan Aset dan Administrasi 
Gudang 
 
5.3 Manajer Sistem Informasi Kesehatan mempunyai tugas 
membantu Direktur Keuangan dengan fungsi utamanya 
mengelola dan mengembangkan fungsi sistem informasi 
kesehatan yang meliputih rekam medis (Administrasi 
pendaftaran dan penyimpanan data pasien, pengolahan data dan 
penyusunan laporan) dan pelayanan sistem informasi rumah 
sakit (pemeliharaan, pengembangan hardware serta jaringan 
dan software penyimpanan dan pemeliharaan data informasi 
rumah sakit) untuk memenuhi kebutuhan pelayanan medis dan 
pasien dengan mengacu pada standar pelayanan rekam medis 
dan sasaran strategis Direktur Keuangan. Manajer Sistem 
Informasi bertanggung jawab kepada Direktur Keuangan. 
Dalam melaksanakan tugasnnya, Manajer Sistem Infomasi 
dibantu oleh: 
a) Kepala Seksi Pendaftaran dan Pengolahan Berkas 
b) Kepala Seksi Pengolahan Data dan Pelaporan 
c) Kepala Seksi Software 
d) Kepala Seksi Hardware dan Jaringan 
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5.3.1 Kepala Seksi Pendaftaran dan Pengolahan Berkas 
memiliki tugas membantu Manajer Sistem Informasi 
Kesehatan dengan fungsi utamanya mengelola kegiatan 
pendaftaran dan penyimpanan data pasien rumah sakit 
yang mengacu pada standar pelayanan rekam medis dan 
program kerja bagian sistem informasi kesehatan. 
Kepala Seksi Pendaftaran dan Pengelolaan Berkas 
bertanggungjawab kepada Manajer Sistem Informasi 
Kesehatan. Dalam melakukan tugasnnya, Kepala Seksi 
Pendaftaran dan Pengelolaan data dibantu oleh: 
a) Koordinator Pendaftaran Rawat Jalan 
b) Koordinator Pendaftaran Rawat Inap dan IGD 
c) Koordinator Pendaftaran Rawat Jalan Raudhah 
 
5.3.2 Kepala Seksi Pengolahan Data dan Pelaporan 
mempunyai tugas membantu Manajer Sistem Informasi 
Kesehatan dengan fungsi utamanya mengelola kegiatan 
analisis data dan penyusunan laporan rutin mengenai 
perkembangan pasien dan layanan klinik rumah sakit 
untuk memenuhi kebutuhan pelayanan medis dan 
pasien yang mengacu pada standar pelayanan rekam 
medis dan program kerja Bagian Sistem Informasi 
Kesehatan. Kepala Seksi Pengolahan Data dan 
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Pelaporan bertanggungjawab kepada Manajer Sistem 
Informasi Kesehatan. Dalam melaksanakan tugasnnya, 
Kepala Seksi Pengolahan Data dan Pelaporan dibantu 
oleh: 
a) Koordinator Pengelolaan Berkas 
b) Koordinator Pengolahan Data Rekam Medis 
c) Koordinator Pelaporan 
d) Koordinator Pengolahan Data BPJS 
e) Koordinator Pengolahan Data dan Alih Media 
 
5.3.3 Kepala Seksi Software mempunyai tugas membantu 
Manajer Sistem Informasi Kesehatan dengan fungsi 
utamanya mengelola kegiatan pemeliharaan dan 
pengembangan software, program aplikasi yang 
digunakan di rumah sakit, penyimpanan dan 
pemeliharaan data informasi penting rumah sakit secara 
periodeik, serta melakukan pengawasan kepada para 
pelaksana yang menjadi tanggung jawabnya yang 
mengacu pada kebijakan Sistem Informasi Rumah 
Sakit, Badan Pelaksana Harian Rumah Sakit Islam 
Jakarta, peraturan dan perundang-undangan IT, program 
kerja serta rencana strategis Manajer Informasi 
Kesehatan. Kepala Seksi Software bertanggungjawab 
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kepada Manajer Sistem Informasi Kesehatan. Dalam 
melaksanakan tugasnnya, Kepala Seksi Software 
dibantu oleh Koordinator Maintenance Software. 
 
5.3.4 Kepala Seksi Hardware dan Jaringan mempunyai 
tugas membantu Manajer Sistem Informasi Kesehatan 
dengan fungsi utamanya mengelola kegiatan analisa 
Sistem Informasi Rumah Sakit yang meliputi 
pemeliharaan dan pengembangan hardware dan 
jaringan, jaringan internet di rumah sakit, pelayanan 
informasi data dan analis untuk kebutuhan rumah sakit 
yang mengacu pada kebijakan Sistem Informasi Rumah 
Sakit, Danan Pelaksana Harian Rumah Sakit Islam 
Jakarta, peraturan dan perundang-undangan IT, 
Program kerja serta rencana strategis Manajer Sistem 
Informasi Kesehatan. Kepada Seksi Hardware dan 
jaringan bertanggungjawab kepada Manajer Sistem 
Informasi kesehatan. Dalam melaksanakan tugasnya, 
kepala Seksi Hardware dan Jaringan dibantu oleh: 
a) Koordinator Maintenace Hardware 
b) Penanggung jawab Maintenance Jaringan 
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BAB III 
PELAKSANAAN PRAKTIK KERJA LAPANGAN 
A. Bidang Kerja 
Praktikan melaksanakan kegiatan Praktik Kerja Lapangan di 
Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih yang ditempatkan di Bagian 
Akuntansi. Bagian Akuntansi Rumah Sakit Islam mempunyai tugas 
ataupun fungsi yaitu mengelola kegiatan akuntansi dan mengembangkan 
sistem akuntansi di rumah sakit yang meliputi pengecekan dan persetujuan 
atas bukti-bukti penerimaan dan pengeluaran, pelaksanaan administrasi 
jasa medis dan non medis, penerbitan SPMU (Surat Perintah 
Mengeluarkan Uang), proses perpajakan, pengelolaan account payable, 
pencatatan transaksi keuangan, penyusunan laporan keuangan dan lain-
lainnya yang mengacu kepada pedoman akuntansi dan kode rekening 
Badan Pelaksana Harian RSIJ serta rencana strategis Direktur 
Administrasi Keuangan dan Sistem Informasi Rumah Sakit. Manajer 
akuntansi bertanggung jawab kepada Direktur Keuangan. 
Bagian Akuntansi Rumah Sakit Islam Jakarta dipimpin oleh 
Manajer Akuntansi dan membawahi atau dibantu dalam melaksanakan 
tugasnnya oleh Kepala Seksi Pajak, Kepala Seksi Akuntansi keuangan, 
dan kepala akuntansi menejemen. 
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Selama kegiatan Praktik Kerja Lapangan, praktikan membantu 
Bagian Akuntansi dalam melaksanakan pekerjaan. Adapun pekerjaan yang 
dilakukan praktikan dalam melaksanakan pekerjaan selama Praktik Kerja 
Lapangan. Adapun pekerjaan yang dilakukan praktikan sebagai berikut: 
1. Memverifikasi dan memvalidasi faktur hutang 
 
Terjadinya hutang di Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka 
Putih diakibatkan karena adanya pembelian alat-alat medis dan 
obat-obatan yang dilakukan oleh bagian logistik. Berikut proses 
terjadinya hutang: 
1) Pemesanan dilakukan oleh bagian logistik ke vendor, 
kemudian menunggu barang diantar. 
2) Setelah barang sampai dilakukan pengencekan barang 
dan nota pembelian, setelah dinyatakan sesuai dengan 
pesanan bagian logistik mengeluarkan faktur sebagai 
tanda bukti untuk dilakukannya penukaran faktur di 
bagian akuntansi, pengeluaran faktur yang dilakukan 
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bagian logistik ini juga sebagai pengeluaran kode “VC” 
difaktur dan database Rumah Sakit Islam Jakarta 
Cempaka Putih. Dari bagian logistik, data yang sudah 
dilakukan pengecekan selanjutnya dilakukan 
pendorongan database oleh bagian logistik, data yang di 
dorong langsung masuk secara keseluruhan kebagian 
akuntansi. 
3) Bagian akuntansi RSIJ Cempaka Putih melayani tukar 
faktur terlebih dahulu agar bisa mendapatkan faktur dan 
nota pembelian dari vendor, penukaran faktur ini 
dilakukan oleh pihak vendor di bagian akuntansi. 
Nantinya faktur yang sudah dikeluarkan oleh bagian 
logistik dan nota pembelian dicocokan terlebih dahulu, 
setelah itu bagian akuntansi mengeluarkan kwitansi 
yang diserahkan kepada vendor sebagai bukti 
penukaran faktur yang nantinya akan dibayarkan oleh 
pihak rumah sakit sesuai tanggal jatuh tempo. 
4) Ketika proses penukaran faktur sudah selesai, barulah 
bagian akuntansi melakukan peranannya untuk 
melakukan validasi dan verifikasi data sesuai tanggal 
jatuh temponya. 
Praktikan mengerjakan penginputan data ini 
menggunakan aplikasi Krakatau Accounting & Finance 
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Information System yang dimiliki oleh Rumah Sakit. 
Ada pula langkah-langkah dalam melakukan validasi 
dan verifikasi data sebagai berikut: 
1. Praktikan diberikan kepercayaan untuk mengakses 
aplikasi yang dimiliki RSIJ Cempaka Putih. 
2. Praktikan diberi bukti transaksi yang berupa faktur 
dan nota oleh salah satu pegawai RSIJ Cempaka 
Putih bagian Akuntansi. 
3. Praktikan kemudian memasukan kode VC yang 
terdapat difaktur pada aplikasi yang dimiliki RSIJ 
Cempaka Putih. 
4. Setelah praktikan memasukan kode VC, munculah 
data pada aplikasi dan langsung dilakukan 
pengencekan, apakah total jumlah sesuai dengan 
pemesanan yang dilakukan (nota dan faktur). 
5. Jika belum, praktikan menghitung selisihnya. 
Ketika sudah mendapatkan jumlah selisihnya, 
praktikan input jumlah selisih tersebut. 
6. Jika sudah sama, praktikan melanjukan ketahap 
selanjutnya untuk memasukan tanggal jatuh tempo, 
melakukan penyimpanan data, dan validasi. 
Jika dalam proses terdapat ketidak sesuai 
angka atau perbedaan angka antara database dan 
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faktur, praktikan diberikan kepercayaan untuk 
mengubahnya sesuai jumlah. Biasanya kesalahan ini 
hanya terjadi pada pembulatan. Dan jika ada 
perbedaan angka pada database dan faktur yang 
lumayan jauh, praktikan dianjurkan melihat faktur. 
Jika ada pembenahan jumlah dan terdapat paraf 
yang menyetujui, praktikan dapat mengubah jumlah 
angka pada database. Kalau tidak ada, data tidak 
dilanjutkan dan faktur dipisahkan. 
 
2. Memverifikasi, memvalidasi dan menyimpan data dari faktur 
piutang BPJS. 
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Terjadi piutang di RSIJ Cempaka Putih diakibatkan adanya 
transaksi yang belum dibayarkan oleh konsumen atas jasa 
pelayanan. Berikut proses terjadinya piutang BPJS: 
1) Pasien yang menggunakan fasilitas BPJS ini terbagi 
menjadi 2 (dua), yaitu BPJS Rawat Inap dan Rawat 
Jalan. Langkah pertama berawal dari pendaftaran pasien 
untuk melakukan pemeriksaan seusai dengan poli yang 
dituju pasien. Setelah pasien melakukan melakukan 
pemeriksaan, pasien dianjurkan untuk ke bagian 
administrasi pasien dengan membawa berkas dari 
pemeriksaan. Di bagian administrasi pasien, dukumen 
dari pendaftaran sudah masuk, tinggal menambahkan 
data dari hasil pemeriksaan setelah itu pasien diberikan 
faktur untuk menukarkan faktur tersebut dengan obat 
yang dibutuhkan, dan pasien boleh pulang. 
2) Dari bagian Administrasi Pasien data pasien yang telah 
melakukan pemeriksaan rawat jalan atau rawat inap 
didorong kebagian akuntansi dan muncul nomor tagihan 
dengan kode faktur “P”. Di bagian akuntansi data 
divalidasi dan diverifikasi. Setelah dari bagian 
akuntansi data di dorong kebagian penagihan untuk 
dilakukan rekap coding BPJS untuk dilakukan 
penagihan. 
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Praktik yang dilakukan praktikan dalam melakukan 
kegiatan Praktik Kerja Lapangan dibagian akuntansi 
adalah memverifikasi dan memvalidasi. Aplikasi yang 
digunakan Krakatau Accounting & Finance 
Information System. Adapula langkah yang dilakukan 
dalam melakukan praktik pekerjaan sebagai berikut: 
1. Praktikan diberikan faktur tagihan oleh salah 
satu pegawai RSIJ Cempaka Putih. 
2. Praktikan menginput nomor faktur tagihan dan 
melakukan pengecekan nama pasien yang 
terdata di aplikasi dengan di faktur sama atau 
tidak. 
3. Langkah selanjutnya mengubah Bacth yang 
terdapat diaplikasi sesuai dengan tanggal 
terakhir pasien melakukan pengobatan. 
4. Setelah mengubah bacth masukan note “Piutang 
BPJS Kesehatan” dan nomer Transaksi yang 
terdapat di Faktur. 
5. Setelah langkah diatas selesai, praktikan 
melanjutkan dengan menghitung total jumlah 
yang ada di faktur dengan database. Jika data 
sudah sama, dilanjutkan ketahap selanjutnya. 
Penyimpanan data dan validasi. 
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Jika total jumlah tidak sesuai antara faktur 
dengan database, praktikan menghitung 
selisihnya. Jika terdapat selisih, masukan 
kedalam akun jurnal farmasi. Biasanya, selisih 
terjadi karena pemakaian alat medis pasien 
rawat inap. 
3. Memverifikasi, memvalidasi, dan menyimpan data dari faktur 
piutang instansi. 
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Hampir sama dengan Piutang BPJS, piutang instansi 
biasanya dimiliki oleh karyawan suatu perusahaan yang 
bekerjasama dengan instansi asuransi kesehatan selain BPJS. 
Penggunaannya juga sama, bisa digunakan untuk rawat jalan 
dan rawat inap. Berikut proses terjadinya piutang instansi: 
1) Piutang instansi memiliki alur yang agak berbeda dari 
BPJS, alur pertama berawal dari pendaftaran pasien 
untuk melakukan pemeriksaan seusai dengan poli yang 
dituju pasien. Setalah pasien melakukan melakukan 
pemeriksaan, pasien dianjurkan untuk ke bagian 
administrasi pasien dengan membawa berkas dari 
pemeriksaan. Di bagian administrasi pasien, dukumen 
dari pendaftaran sudah masuk, tinggal menambahkan 
data dari hasil pemeriksaan setelah itu pasien diberikan 
faktur untuk menukarkan faktur tersebut dengan obat 
yang dibutuhkan, dan pasien boleh pulang. 
2) Dari bagian Administrasi Pasien, data pasien yang telah 
melakukan pemeriksaan rawat jalan atau rawat inap di 
dorong kebagian penagihan. Di bagian penagihan, data 
diverifikasi terlebih dahulu. Setelah data diverifikasi, 
bagian penagihan mendorong database tersebut 
kebagian akuntansi, saat pendorongan tersebut 
keluarlah nomor faktur dengan kode “P”. 
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Langkah pengerjaan yang dilakukan bagian 
akuntansi sama dengan mengerjakan piutang BPJS, 
berikut langkah pengerjaan putang instansi yang 
dilakukan praktikan dalam melakukan kegiatan PKL: 
1. Praktikan diberikan faktur tagihan oleh salah 
satu pegawai RSIJ Cempaka Putih. 
2. Praktikan menginput nomor faktur tagihan dan 
melakukan pengecekan nama pasien yang 
terdata di aplikasi dengan di faktur sama atau 
tidak. 
3. Langkah selanjutnya mengubah Bacth yang 
terdapat diaplikasi sesuai dengan tanggal 
terakhir pasien melakukan pengobatan. 
4. Setelah mengubah bacth masukan note “Piutang 
Instansi”. 
5. Setelah langkah diatas selesai, praktikan 
melanjutkan dengan menghitung total jumlah 
yang ada di faktur dengan database. Jika data 
sudah sama, dilanjutkan ketahap selanjutnya. 
Penyimpanan data dan validasi. 
Jika total jumlah tidak sesuai antara faktur 
dengan database, praktikan menghitung 
selisihnya. Jika terdapat selisih, masukan 
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kedalam akun jurnal farmasi. Biasanya, selisih 
terjadi karena pemakaian alat medis pasien 
rawat inap. 
4. Pengecekan, perhitungan, dan penyimpanan data dari faktur 
pendapatan tunai. 
 
Pendapatan Tunai di RSIJ Cempaka Putih diakibatkan 
adanya transaksi yang dibayarkan secara tunai oleh konsumen 
atas jasa pelayanan dari rawat jalan atau rawat inap. Berikut 
proses terjadinya pendapatan tunai: 
1) Alur pasien rawat jalan yang melakukan pembayaran 
tunai atas jasa pelayan diawali dengan melakukan 
pendaftaran, setelah pendaftaran yang dilakukan pasien 
menunggu giliran untuk diperiksa sesuai dengan poli 
yang dituju. Sesudah diperiksa pasien dianjurkan 
menuju ke kasir bawah (cabang) untuk melakukan 
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pembayaran dan penebusan obat. Setelah selesai pasien 
boleh pulang. 
2) Berbeda dengan alur pasien rawat inap, pasien rawat 
inap melakukan pendaftaran sebagai langkah awal, 
selanjutnya pasien melakukan pemeriksaan dan tindak 
lanjutkan dengan perawatan intensif, data dari 
pendaftaran dan pemeriksaan didorong kebagian 
adiministrasi pasien untuk mengumpulkan berkas 
pasien dari pendaftaran hingga pemeriksaan, data yang 
telah dikumpulkan di administrasi pasien akan 
dilakukan verifikasi dan validasi sebelum dikirmikan 
kebagian kasir bawah (cabang). Pada bagian 
administrasi pasien inilah faktur dengan kode “T” 
dikeluarkan.  
3) Setelah dilakukan perawatan, sebelum pasien diizinkan 
untuk pulang, pasien dianjurkan untuk melunasi 
pembayaran atas jasa yang telah didapatkan pasien. 
Setelah pasien melakukan pelunasan pembayaran di 
bagian kasih bawah (cabang). Setelah pasien melunasi 
biaya yang harus dikeluarkan pasien dibolehkan untuk 
pulang. 
4) Data atau dokumen pasien yang sudah melakukan 
pembayaran secara tunai dikasir bawah, selanjutnya 
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divalidasi untuk dilakukan pendorongan kebagian kasir 
atas (pusat). 
5) Dokumen yang diterima dikasir pusat selanjutnya 
dilakukan verifikasi, dan validasi dokumen. Dokumen 
yang telah dicetak kemudian diantar kebagian akuntansi 
untuk dilakukan pencocokan dengan database yang 
telah didorong oleh bagian kasir pusat. Jika database 
dan dokumen sudah dilakukan verifikasi dan validasi 
dibagian akuntansi, selanjtnya dokumen-dokumen 
pendapatan tunai RSIJ Cemapaka Putih di arsipkan 
kegudang yang sudah disediakan di bagian akuntansi. 
Dalam mengerjakan pendapatan tunai, praktikan 
diberi kesempatan dan kepercayaan untuk melakukan 
proses pengerjaannya. Adapula langkah-langkah 
pengerjaan sebagai berikut: 
1. Prkatikan diberikan faktur oleh salah satu 
pegawai RSIJ Cempaka Putih. 
2. Faktur tersebut memiliki nomer yang berkode 
“T” yang kemudian diinput diaplikasi yang 
digunakan oleh RSIJ Cempaka Putih. 
3. Sebelum ketahap selanjutnya, praktikan 
melakukan pengecekan kesamaan angka pada 
lembar uraian dan bukti penerimaan kas/bank. 
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4. Pada lembar uraian terdapat data pasien yang 
melakukan pembayaran menggunakan kartu 
debit/kredit. Jumlah yang tertera pada lembar 
uraian harus sama dengan  bukti transaksi 
pembayaran yang dilampirkan dikwitansi. 
5. Langkah selanjutnya, melakukan pengecekan 
pada lembar laporan kasir, pengecekan ini tidak 
berlaku untuk kolom bagian “farmasi”, yang 
patut dicurai adanya kejanggalan adalah terdapat 
angka ratusan pada kolom nilai pembayaran dan 
adanya angka selain 0.00 pada kolom nilai 
pembulatan. 
6. Jika pada laporan kasir tidak ada kejanggalan, 
dapat dipastikan kalau faktur tersebut sudah 
benar dan sesuai dengan database pada 
Komputer. 
Jika terdapat kejanggalan pada laporan 
pasien, maka langkah selanjutnya dilakukan 
perhitungan kembali untuk memperbaiki jumlah 
nilai yang sudah tertera didatabase computer. 
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B. Kendala yang Dihadapi 
Selama praktikan melaksanakan kegiatan Praktik Kerja Lapangan 
di Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka Putih tentunya tidak berjalan 
dengan mulus dan tentunya praktikan menghapi beberapa kendala, kendala 
tersebut adalah sebagai berikut: 
1. Pada awal melaksanakan Praktik Kerja Lapangan, praktikan 
merasa canggung karena masih sulit untuk beradaptasi dengan 
lingkungan sekitar yang masih baru. 
2. Lambatnya jaringan internet yang mengakibatkan data yang 
harusnya sudah tersimpan ternyata belum tersimpan. Sehingga 
praktikan harus mengulang pengimputannya kembali. Kendala 
ini sangat tidak efisien dala perihal waktu. 
 
Salah satu kendala yang dihadapi praktikan dalam melakukan 
praktik kerja lapangan salah satunya mengenai kecanggungan dan 
lambatnya sistem yang terdapat di Rumah Sakit Islam Jakarta Cempaka 
Putih. Berikut praktikan paparkan pengertian Sistem Informasi Akuntansi 
menurut para ahli. 
Menurut Bodnar dan Hopwood, yang di terjemahkan oleh Amir 
Abadi Yusuf menyatakan bahwa, “Sistem Informasi Akuntansi merupakan 
kumpulan sumber daya, seperti manusia dan peralatan yang dirancang 
untuk mengubah data keuangan dan data lainnya ke dalam informasi, 
informasi tersebut dikomunikasikan kepada para pembuat keputusan.” 
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Sedangkan menurut Stephen A. Moscove dan Mark G. Simkin 
dalam buku Jogiyanto “Sistem informasi akuntansi adalah suatu 
komponen organisasi yang mengumpulkan, mengklasifikasikan informasi 
pengambil keputusan dengan orientasi finansial yang relevan bagi pihak-
pihak luar dan pihak-pihak dalam perusahaan. 
Adapaun Menurut Romney dan Steinbart komponen-komponen 
dalam Sistem Informasi Akuntansi anatara lain adalah: 
1. Orang-orang yang mengoperasikan sistem dan melaksanakan 
berbagai fungsi. 
2. Prosedur, baik manual maupun terkomputerisasi yang 
melibatkan pengumpulan, pemrosesan, dan penyimpanan data 
tentang aktivitas perusahaan. 
3. Data mengenai proses bisnis perusahaan. 
4. Software yang digunakan untuk memproses data perusahaan. 
5. Infrastruktur teknologi informasi termasuk komputer dan alat 
jaringan komunikasi. 
6. Internal control dan keamanan data , yaitu yang menyimpan 
data dalam sistem informasi akuntansi. 
(Sumber: Marshal B Romney, dkk. Sistem Informasi Akuntansi. 
Buku Satu. Edisi Sembilan. diterjemahkan:Deny Arnos Kwary dan Dewi 
Fitriasari (Jakarta : Salemba Empat:2007), h.2.) 
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C. Cara Mengatasi Masalah 
Setelah praktikan rincikan beberpa kendala yang praktikan hadapi 
selama melaksanakan PKL maka praktikan akan membahas cara yang 
praktikan lakukan untuk mengatasi kendala tersebut. 
1. Praktikan mencoba menyesuaikan diri untuk beradaptasi 
dengan lingkungan sekitar, dengan cara melakukan pendekatan 
saat jam istirahat dan bertanya mengenai pekerjaan yang 
diberikan kepada praktikan apabila praktikan tidak paham 
ataupun kurang paham. 
2. Cara mengatasi jaringan internet yang lambat dengan cara 
bersabar. Sebab praktikan memahami kalau sistem yang 
digunakan tidak hanya di bagian akuntansi. Sedangan dengan 
adanya internet yang lambat praktikan dapat berinteraksi 
dengan sekitar sehingga praktikan dengan cepat menyesuaikan 
diri. 
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BAB IV 
KESIMPULAN 
A. Kesimpulan 
Universitas Negeri Jakarta khususnya Fakultas Ekonomi Jurusan 
Akuntasi, menerapkan Praktik Kerja Lapangan (PKL) sebagai salah satu 
syarat kelulusan, Praktik Kerja Lapangan merupakan program keseimbangan 
antara ilmu pengetahuan teori dan kemampuan real dalam penerapannya, 
maka dari itu Pratik Kerja Lapangan mempunyai tujuan bagaimana cara 
pengaplikasian ilmu pengetahuan itu dibidang dunia kerja. Praktik Kerja 
Lapangan juga sebagai pembelajaran dari program pembentukan tenaga kerja 
yang potensial, selama praktikan melakukan program Praktik Kerja Lapangan, 
praktikan mendapatkan berbagai pengalaman yang real di dunia kerja dan 
pengalaman tersebut sangat berguna bagi praktikan khusunya, beberapa hal 
pengalaman yang praktikan alami selama PKL yaitu: 
1. Praktikan mampu beradaptasi dan berinteraksi di dunia kerja serta 
dapat memahami bagaiman sifat-sifat karyawan secara individu 
khusunya di Bagian Akuntansi tempat prakrikan melakukan kegiatan 
Pratik Kerja Lapangan. 
2. Praktikan mampu mengatur waktu lebih baik dalam kegiatan sehari-
hari. Sehingga praktikan memaksimalkan waktunya dengan baik. 
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B. Saran-Saran 
Praktikan menyadari adanya berbagai kekurangan selama 
melaksanakan kegiatan Praktik Kerja Lapangan diRumah Sakit Islam 
Jakarta Cemapak Putih, adapun saran-saran yang dapat praktikan untuk 
dapat meingkatkan dan memperbaiki serta dapat dijadikan acuan untuk 
meminimalisir kekurangan dari pelaksaan Praktik Kerja Lapangan 
kedepannya adalah sebagai berikut: 
1. Bagi Praktikan 
a. Mengutamakan kedisiplinan yang tinggi agar menjadi 
mahasiswa yang memiliki etos kerja yang baik dan 
professional. 
b. Lebih komunikatif dan cepat tanggap apabila kedepannya 
ada terjadi kesalahan. 
c. Diutamakan memiliki keterampilan yang bagus khususnya 
dalam bidang akuntansi agar memudahkan dalam 
menyelesaikan pekerjaan. 
2. Bagi Fakultas Ekonomi Universitas Negeri Jakarta 
a. Melakukan perbaikan dalam pelayanan akademik jelang 
menghapi Praktik Kerja Lapangan 
b. Adanya kerja sama dengan perusahaan-perushaan sehingga 
dapat memudahkan mahasiswa dalam menjalankan Praktik 
Kerja Lapangan. 
3. Bagi Rumah Sakit Islama Jakarta Cempaka Putih 
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a. Diharapkan agar bisa melakukan peningkatan jaringan 
internet sehingga tidak menghabiskan waktu lama dalam 
melakukan suatu pekerjaan. 
b. Diharapkan dapat terus menjalin hubungan baik dengan 
Fakultas Ekonomi Universitas Negeri Jakarta. 
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